Applications médicales 



Utilisation des radioéléments à des fin 
médicales 

Principe 

Radiotraceur spécifique d’une fonction physiologique, 
d’une voie métabolique, d’une molécule (d’un 
récepteur...) Administré au patient 

La détection externe du parcours/de la distribution du 
radiotraceur au sein de l’organisme 

Scintigraphie monophotonique / Tomographie par 
Emission de Positons donne l’information topographiqu 
et quantitative 

on aura une imagerie par émission 
et une imagerie fonctionnelle 


La condition que doit remplir de radiotraceur 


• Traceur : substance physiologiquement indiscernable de 
la substance tracée (étudiée) mais détectable 
indépendamment de celle-ci. 

Introduit en quantité minime, il ne modifie ni l’équilibre ni le 
parcours de la substance tracée. 

Il est habituellement composé 


• d’un vecteur : partie physiologiquement « active » 

• d’un marqueur : isotope radioactif, qui permet la 
détection du traceur 


• Isotope radioactif : 

• chimiquement identique à l’élément stable 

• physiquement différent (émission d’un 
rayonnement) 

exemple 

Administration d’un mélange de l’élément stable ( 127 lode) et 
de l’isotope radioactif ( 123 lode) 

- Biodistribution identique 

- Détectabilité de l’isotope radioactif 


• Chaque élément utilisé doit être administré pour un 
examen donné on trouve: 

• Radioélément libre se comportant comme un traceur 

. 1 23 1 ^ 131 1 ■ thyroïde; 

• 201 Thallium : perfusion myocardique; 

• 18 Fluor : os; 

• 81m Krypton : ventilation pulmonaire 

• Radioélément associé à un vecteur non biologique : 
la majorité ex HMDP(hydoxymethyldiphosphonate) 

• Radioélément associé à un vecteur biologique 

. 99 mj c et hématies : ventriculographie, recherche de 
saignement occulte 

. 99 mj c et macro-agrégats d’albumine humaine : perfusion 
pulmonaire 

• 99m Tc polynucléaires : recherche d’infections 
bactériennes 


Radioélément intégré à un vecteur 
biologique : 

U C (émetteur de positons) à la place d’un 
atome de 12 C (stable) dans les molécules 
organiques 

H 2 15 0 : eau marquée par un émetteur de 
positons 


Le traceur doit être physiologiquement 
indiscernable de la substance tracée 
dans le processus physiologique étudié 

Le traceur doit pouvoir être utilisé en 
quantité suffisamment faible pour ne pas 
intervenir dans le mécanisme étudié 

( concentration nano voire pico-molaire) 

Le marquage ne doit pas modifier le 
métabolisme du vecteur 

(exemple : marquage d’un ligand) 

Le marquage doit être stable 



Caractéristique 


• Demi-vie (physique) du marqueur adaptée à la demi-vie 
(biologique) du vecteur, elle-même adaptée au processus 
physiologique étudié 
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Activité spécifique 

• Contrainte : quantité de traceur très faible mais doit être 
facilement détectable et quantifiable càd activité élevée pour 
une quantité (volume) donnée de traceur 

a (t) = A (t) / q 



• PRODUCTION DES RADIOELEMENS 

• La production des radioéléments se fait soit par 

• Des réacteurs nucléaire 

• Les cyclotrons 

• Les générateurs 

Réacteur nucléaire 

ce sont des réacteurs de faible puissance appelé aussi 
réacteur de recherche désigné pour la recherche 
scientifique et la production des radioéléments. 

- disponibilité: dépend de la V2 vie de radioélément et 
du transport 

- Coût relativement faible (grande production) 


Cyclotron 

C’est un accélérateur circulaire de particule constitué par 
deux grands aimants 





Irradiation de la cible 

Production de radioéléments 
dans la cible par transmutation 



Extraction chimique 
Séparation 
Purification 
Marquage 


Disponibilité : V 2 vie généralement courte 
nécessite une production à proximité du 
site d’utilisation (sauf pour le 1 8Fluor : VA 
= 110 mn) 


Coût élevé 



Générateur (Ex : 99m Tc; 82 Rb) 


Principe 


Son principe repose sur la présence d’un d’une colonne en verre rempli de l’alumine 
où est absorbé le l’oxyde de molybdène (Mo0 3 ) 
une arrivé de sérum physioloque en tête de colonne (éluant), 
un dispositif de recueil de l’éluant 

l’ensemble est protégé par plusieurs centimètres de plomb compte tenu des 
différents émissions de Mo émission (3' (436 et 1214KeV) y (739 et 778 KeV) 


La filiation "Mo- 99m Tc 
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- Disponibilité permanente 

- Coût faible/modéré 

- Marqueurs 
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• Principales applications cliniques 



Scintigraphie thyroïdienne 

Utilise les isotopes de l’iode le plus souvent, car substrat 
spécifique pour la synthèse des hormones thyroïdiennes 

Réalise une cartographie du métabolisme de la glande 
et la mesure de la fixation est son reflet exact 

Peut également être effectuée avec le 99m Tc, mais sans 
quantification de la fixation 

Diagnostic étiologique des hyperthyroidies et exploration 
des nodules thyroiaiens découverts à la palpation ou à 
l’échographie 

123 l = imagerie, et 131 1 = thérapie (hyperthyroïdie, cancer) 
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Scintigraphie pulmonaire 

Scintigraphie de perfusion : injection de macro-agrégats 
d’albumine (0 10 - 100 pm) marqués au 99mTc, qui se 
distribuent selon les débits loco-régionaux de perfusion 
pulmonaire puis se bloquent dans les capillaires 

Scintigraphie de ventilation : après inhalation, les gaz 
radiomarqués (133Xenon, 81mKrypton, aérosols 
technétiés) se répartissent selon les débits de ventilation 
et pénètrent jusqu’aux alvéoles 

Principales indications : embolie pulmonaire, 
quantification avant pneumonectomie ou lobectomie, 
bilan fonctionnel d’une insuffisance respiratoire 



Exemple de scintigraphie 
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Scintigraphie osseuse 

Traceurs de la famille des phosphonates, marqués au 
99mTc, captés par les ostéoblastes en fonction du débit 
sanguin et du métabolisme osseux. 

Au temps précoce : une hyperfixation témoigne d’une 
hypervascularisation (lésions inflammatoires ou 
récentes) 

Au temps tardif : elle témoigne d’une hyperactivité 
ostéoblastique 

Corps entier + images segmentaires 
Principales indications : cancérologie (recherche de 
métastases osseuses), traumatologie, rhumatologie 



Exemple d’une scintigraphie 
osseuse 
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Scintigraphie rénale 


Quantifie la perfusion et la fonction séparée de 
chaque rein, éventuellement avec des tests 
dynamiques (furosémide, captopril) 

Différents traceurs ont des devenirs 
métaboliques différents : filtration (glomérulaire), 
sécrétion, réabsorption (tubulaire) 

Principales indications : fonction rénale relative 
(rein droit / gauche), syndrome de la jonction 
pyélo-urétérale, HTA réno-vasculaire. 



Exemple d’une scintigraphie rénal 



Scintigraphie cérébrale 

Traceurs de perfusion (marqués au 99mTc) 

• Neutres et lipophiles (traversée de la barrière 
hémato-encéphalique) 

• Puis dérivé hydrophile après fixation 

• Indications principales: AVC, épilepsie, avec 
injection per-critiques, démences 

• Récepteurs, par exemple dopaminergiques 
dans la maladie de Parkinson 



Exemple de scintigraphie cérébrale 




Les radioéléments utilisés prêts 
à l'emploi : 


L’iode 131 ou l’iode 123 sous forme d’iodure de sodium, en 
solution ou en capsule pour l'exploration de la glande thyroïde. 
Le gallium 67 sous forme de citrate pour la recherche de foyers 
infectieux ou le bilan des lymphomes. 

Le thallium 201 sous forme de chlorure pour l'exploration du 
myocarde. 

Le technétium 99m sous forme de pertechnétate de sodium 
pour l'exploration de la glande thyroïde et la réalisation des 
composés marqués. 

Le Fluor 18 sous forme de Désoxyfluoroglucose pour la 
réalisation de PET-Scan. 

Le strontium 89 sous forme de chlorure pour le traitement des 
métastases osseuse douloureuses. 

Le samarium 153 sous forme de phosphonate (EDTMP) pour le 
traitement des métastases osseuse douloureuses. 


Les radioéléments utilisés pour 
marquage : 

Le technétium 99m sous forme de 
pertechnétate de sodium, 99% des 
produits en routine. 

L’indium 111 sous forme de chlorure. 

L’iode 131, l’iode 125 et l’iode 123 sous 
forme d’iodure de sodium en solution, 
pour l'étude de nouvelles molécules en 
recherche. 



Les vecteurs a marquer par un 

radioélément : 


• perrhénate de potassium pour exploration du système réticuloendothélial. 

• sérum albumine humaine pour explorations cardiaques et vasculaires. 

• microsphères d’albumine humaine pour explorations pulmonaires. 

• DTP A pour explorations rénales. 

• macroagrégats d’albumine humaine pour explorations pulmonaires. 

• pyrophosphates pour le marquage in vitro des hématies pour explorations 
spléniques, vasculaires et détermination du volume globulaire. 

• sulfure de rhénium pour exploration du système lymphatique. 

• phytates de sodium pour explorations hépatiques. 

• hydroxyméthylène diphosphonates pour explorations squelettiques. 

• oxydronate pour explorations squelettiques 

• Oncoscint CRI 03, anticorps monoclonal murin anti-TAG72 (satumomab 
pendetide), pour explorations du cancer colo-rectal et de l’ovaire. 

• Technescan MAG3, tiatide pour explorations rénales fonctionnelles. 

• fragments d’anticorps monoclonaux anti-CEA (arcitumomab), pour 
explorations des cancers colorectaux. 

• SestaMIBI pour l’exploration du myocarde, des tumeurs mammaires et des 
glandes parathyroïdes. 

• anticorps m onoclonal m urin anti-m ucine, pour explorations du cancer colo - 
rectal et du cancer de I ’o va ire 



Radioconjugués (élément radioactif + vecteur) prêts à l’emploi : 

• MétalodoBenzylGuanidinine marquée à l’iode 123 ou 131 en diagnostic 
et traitement. 

• Octréotide marqué par du chlorure d’indium 111 

IRRADIATION 

• La dose d’irradiation délivrée par administration de radioactivité au 
sujet pour une scintigraphie est le plus souvent très faible. On 
rappelle ici que les dosages biologiques usuels par méthodes 
radioactives n’exposent le sujet à aucun risque. 

• La dose d’irradiation pour une scintigraphie correspond à un cliché 
d’examen radiologique de l’abdomen (de 0,2 à 0.5 rad). 

CONTRE-INDICA TIONS 

• Il n’y a pas de contre-indication absolue, mais seulement les mêmes 
limitations d’indication que pour les examens radiologiques chez la 
femme enceinte ou en période d’allaitement. Dans les trois premiers 
mois de la grossesse, l’abstention est la règle. 

• Dans tous les cas, le risque lié aux explorations par radiations 
ionisantes, doit être apprécié par rapport au bénéfice que l’on peut en 
espérer. 


